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In een korte inleiding wordt het doel van dit proefschrift omschre-
rrenr op grond van zoo volledig mogelijk pathologisch-anatomisch
onderzoek het inzicht in den aard van de gezwellen der kleine hcrsenen
en van den vierden ventrikel te verdiepen.
In het eerste hoofdstuk wordt gctracht een overzicht tc geven van
het glioomvraagstuk in het algerncen. Na ecn korte uitcenzetting
van de moeilijkheden en hct doel van de studie der gliomen, worden
verschillende pogingen tot classificatic uit cellulair, histologisch en
localisatorisch gezichtspunt, in groote lijnen gekenschetst. Hierbij
wordt er de nadruk op gelegd, dat het uitsluitend cytologische ge-
zichtspunt geheel onvoldoende is en dat het gewenscht is te komen
tot een classificatie, welke de tumoren als biologisch-anatomische
eenheden begrijpt, op de wijze waarop dit door ScuBRrn u'ordt nage-
streefd. Vervolgens wordt het vraagstuk der gocd- of kwaadaardig-
heid van hersentumoren onderzocht. Tenslottc wordt een overzicht
gegeven van de resultatcn van het experimentcele ondc'rzock der
gliomen.
De volgende drie hoofdstukken behandelen achterecnr.olgens het
medulloblastoom, het ependymoom en het astrocytoom. Br; clke
gezwelsoort rvordt achtereenvolgens gesproken over de literatuur en
de zelf onderzochte gevallen, waarna een samenvattcnde patholo-
gisch-anatomische beschrij'ring wordt gegeven. In aansluiting hieraan
worden, in verband met de pathologische anatomie, telkens enkelt:
opmerkingen gemaakt over syrnptomatologie, therapie en pathogenesc.
Het tweede hoofdstuk behandelt dc medulloblastomen, waarvan
vijf eigen gevallen zijn onderzocht. Er is in deze gezwellen een veel
grootere vormverscheidenheid, zoowel in eenzelfcle gezu'el als in ver-
schillende gezwellen onderling, dan men uit de beschrijving van Belmv,
CusHrnc en vele anderen zou verwachten. De groep der medullo-





eenheid. flif sigen onderzoek en uit de bestudeering der literatuur
wordt de gevolgtrekking gemaakt, dat vermoedelijk een nauwkeu-
rigcr indeeling van deze gezwellen in verschillende groepen mogelijk
is, op grond van de rijpingstendens, de groeiwijze in het centrale
zenuwstelsel, de gliareactie van de omgeving en de neiging tot metasta-
seering. Een dergelijke indeeling is niet alleen van zuiver wetenschap-
pelijk, doch ook van klinisch belang. Dit blijkt onder andere uit de
klinische studie van CneIc en Krnwouax, die van oordeel zijn, dat
de algemeen aangenomen langere levensduur bij bestraalde patienten
zeker niet altijd het gevolg is van het radiotherapeutische effect, doch
ookvaak van de gezwelsoort, en dat waarschijnlijk lang niet alle tumoren
even gevoelig zrln voor bestraling. In alle vijf eigen gevallen werden
mitoscs gevonden, waarmede de meening van LEREBoULLET, dat in
deze tumoren geen mitoses zouden kunnen worden waargenomen,
weerlegd is, al wil hiermede niet gezegd worden, dat er geen gevallen
zonder kerndeelingsfiguren zouden bestaan. Het eerste der beschreven
gevallen gaf aanleiding tot een bespreking van de differentidele
diagnose tusschen medulloblastoom en sarcomatose der meningen.
Het tweede geval toonde overeenkomst met het glioblastoma multi-
forme. Het laatste geval is vermoedelijk ontstaan op de basis van
een ontwikkelingsstoornis in den vorm van een persistente uitwen-
dige korrellaag. De twee eerste gevallen, waarbij het primaire
gezwel in de mediaanlijn was gelegen, betroffen kinderen. De drie
laatste gevallen, waarbij de tumor meer lateraal lag en waarbij
geen metastases werden gevonden, betroffen volwassenen.
In het derde hoofdstuk rvorden vier eigen gevallen van ependymoom
medegedeeld, waarbij over het geheel dezelfde bijzonderheden werden
gevonden als algemeen bekend zijn. Door het onderzoek van het gezwel
op totale doorsnedenin situ,waarbij enkele gedeelten opseriewerden
onderzocht, kon echter op enkele minder bekende feiten de aandacht
worden gevestigd. Drie van de onderzochte gezwellen ontstonden in
de buurt van den recessus lateralis. De gedachte wordt geopperd,
dat hiermede te verklaren is het voor een ependymoom zoo ken-
merkende naar buiten groeien van een deel van het gezwel uit den
recessus lateralis, terrvijl het grootste gedeelte groeit naar den ven-
trikel, waar de meeste ruimte is. Voorts kon worden aangetoond, dat
soms vanuit den ventrikelwand cen secundaire vascularisatie plaats
heeft. Deze feiten zijn voor den neurochirurg van beteekenis. Dit geldt
eveneens voor de in ependymomen bestaande polymorphie, waarbij
het vooral van belang is tc weten, dat bij proefexcisies verrvisseling
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mogelijk is met het medulloblastoom. Van minder belang, doch
interessant voor de statistiek is, dat bij onderzoek van kleine stukjes
ook kans bestaat op verwisseling met het astrocytoom. Misschien is
de in bijna alle statistieken aangegeven groote frequentie van de
cerebellaire astrocytomen, tegenover de geringe frequentie der epen-
dymomen, voor een groot deel aan een dergelijk onvolledig onderzoek
te wijten.
Aangetoond kon worden, dat de epitheliale buisjes meestal berusten
op instulping van het oppervlakkige epitheel. Behalve instulpingen
van epitheel worden voorts dikwijls papillaire uitbochtingen aange-
troffen. De polymorphie der gezwellen kan grootendeels worden ver-
klaard als gevolg van ontwikkeling van het eene bouwtype uit het
andere, in den zin van een verdere weefseldifferentiatie. Aangezien
in bijna alle gezwellen alle drie bouwtypcn, namelijk het epitheliale,
het perivasculaire en het astrocytoomachtige bouwtype, met allerlei
overgangsvormen, worclen aangetroffen, heeft het geen nut een verdere
onderverdeeling in te voeren. De door vele schrijvers als neuroepithe-
lioom behandelde gezwelsoort, waarvan het eerst beschreven eigen
geval een voorbeeld is, wordt bij de ependymomen ingedeeld. ,,Ble-
pharoplasten" konden slechts in 66n geval met zekerheid worden
aangetoond. Zij hebben dus weinig of geen beteekenis voor de diagnose
ependymoom, die op grond van andere kenmerken moet worden
gesteld. Een van de belangrijkste dezer kenmerken is de in alle onder-
zochte gevallen waargenomen zuiver verdringende groei van het
gezwelweefsel (Scurnnn). Van practisch belang is echter te weten,
dat de microscopisch waarneembare schcrpe grens macroscopisch
vaak onzichtbaar is. Ondanks de zuiver verdringende groei toonde
66n der gevallen een groot aantal kerndeelingen.
Van het astrocytoma cerebellare, dat in het vicrde hoofdstuk
behandeld wordt, konden slechts drie eigen gevallen worden onder-
zocht, waaraan nog een vierde geval toegevoegd werd, dat voor een
groot deel de structuur van oligodendroglioom toonde, doch plaatse-
lijk zeer veel geleek op astrocytoom. Een der gevallen was cigen-
aardig, doordat het uitging van den bodem van den vierden ventrikel,
en van daar uit de vermis cerebelli verdrong. Opvallend is, dat nog
geen zesde gedeelte van de zelf onderzochte kleine-hersengezwellen
astrocytomen waren. Dit is geheel in strijd met de statisticken van
andere onderzoekers. Het kan natuurlijk toeval zijn, door het geringe
getal der zelf onderzochte tumoren, doch daar ScnBnnn (mondelinge












heid overwogen of niet de groote statistieken, die bijna steeds uit
neurochirurgische klinieken stammen, een op selectie berustend,
en dus gcheel verkeerd beeld van de werkelijkheid geven. Tevens
kunnen, door onderzoek van kleine stukjes, cpendymomen voor
astrocytomen ziln gehouden.
Er wordt cen uitvoerige bespreking gegeven van de controverse
tusschcn BnncsrneNo, die hct astrocytoma cercbellarc in rvezen als
een misvorming opvat, en anderc schrijvers, clie meenen dat hier
sprake is van een echt gezwel. Er wordt op gewezen, dat er eigenlijk
nog weinig vaststaat omtrent het wezen van het astrocytoma cere-
bellare, ondanks de uitvoerige onderzoekingen van Bucy en Gusrar-
soN, en anderen. Alleen volledig onderzoek van een groote serie gc-
zwellen, op totale doorsneden, liefst aan obductiemateriaal in situ,
kan in dit voor den neurochirurg zoo belangrijkc probleem, opheldering
brengen. Al zijn de zelf ondcrzochtc gevallen gering in aantal, toch
is hieruit recds gebleken, dat ook in deze gczwellen een veel grootere
polyrnorphie bcstaat, dan algemeen aangenomen wordt, hetgeen voor
de beoordeeling van proefexcisies van belang is. De cerebellaire
astrocytomen onderscheiden zich van de astrocytomen in de groote
hersenen onder andere, doordat de groeiz6ne veel smaller en dus de
kans op totale extirpatie veel grooter is. Voorts, doordat in de karak-
teristieke kleine degeneratieve cystetjes veel vaker celdetritus gezien
wordt. Vermoedelijk is ook de inhoud der cystetjes eirvitrijker. Ten-
slotte is kenmerkend voor het astrocytoom in de kleine hersenen
het optreden van grootere, dikwijls extratumoraal gelegen cystes,
wclke in het astrocytoom van de groote hersenen tot de grootste
uitzonderingen behooren. Ondanks de vrij smalle groeizdne is de grens
niet steeds duidelijk zichtbaar. In een der gevallen kon worden aange-
toond, dat tumorwecfscl tot in ]ret chirurgische sneevlak reikte. Het
is dus gewenscht, dat cleze tumoren ruim ge€xcideerd worden.
In het laatste hoofdstuk wordt een reeks tumoren besproken, die
ten deele zeer moeilijk classificeerbaar z|jn, ten deele in de kleine
hersenen nog niet beschreven zijn. Daar deze groep meer dan het
vierde deel van alle beschreven tumoren uitmaakt, rvordt de vraag
gesteld, of er misschien niet veel meer soortgelijke gevallen bestaan,
die alleen daarom niet gepubliceerd zijn, omdat ze niel in een bepaald
schema passen. In ieder geval is duidelijk, dat er zeker meer soorten
gezwellen in de kleine hersenen voorkomen, dan algemeen aange-
nomen wordt.
Het eerste geval betreft een ,,glioblastoma multiforme", dat de
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geheele linker hemispheer der kleine hersenen in beslag neemt en
secundair een deel van den bulbus doorgroeit. Dit voorbeeld weer-
legt de meening van bijna alle schrijvers, kortgelcden nog door Zutctt
(1938) uitgesproken, dat er in de achterste schedelgroeve geen autoch-
thonc glioblastornen zoudcn voorkomen.
Het trveede geval betreft een tumor, die eveneens zeer veel op een
glioblastoom gclijkt. Van dit gezwel, dat zoolvel een gedeelte van hct
dak van dc pons als de vermis cerebelli doorwoekert, was de oorsprongs-
plaats niet meer met zekerheid te bepalcn; daar het geen typische
ponstumor was, doch een gezwel van den vierden ventrikel, met
klinisch cerebellaire verschijnselen, behoorde het toch in deze serie
een plaats te krijgcn.
Hct derde geval betreft een zeer polymorphen tumor, waarin naast
glioblastoompartijen ook structurcn voorkomen, welke herinneren aan
fibrillair en piloid astrocytoom, epcndymoom en oligodendroglioom.
Het is ongetrvijfeld cen zLrer zeldzaam ccrcbcrllair glioom.
Het vierdc geval betrcft een zeldzatnen tumor, die eer-rige ovcreen-
komst toont met dc cloor Barrey en CussrNG als medulloepithelioom
beschreven gezwellen, doch zich hicrvan door een veel grootere
polymorphie onderscheidt.
Het vijfde geval betreft een tot dusverre niet beschreven glioom-
soort, opgebouwd uit langgerekte cellen, met sterke woekering in
de meningen en in het cerebellum, en met een groote voorkeur om
zich langs de bloedvaten uit te breiden.
Het zesde geval betreft een ongewoon gezwel, dat vergroeid was
met het cerebellum en met de pons. Het vulde het caudale deel van
den vierden ventrikel. Het naar de pons toe gelegen deel had den
bourv van een astrocytoma piloides, alleen zag hct er lvat wildel uit.
Het naar het cerebellum toe gelegen deel droeg een duidelijk neuro-
epitheliaal karakter en herinnerde aan een plexus-carcinoom of aan
een kwaadaardigen tumor van ependymalen oorsprong.
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